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OBIETTIVI GENERALI gEéEcT;:z:/: OBIETTIVI OPERATIVI ATTO DATE FONTI DI VERIFICA (indicatori)
1.1 La riforma del 1.1.1 Nuova organizzazione del
SSR SSR DGR 51-1358 29/12/2010
1.2.1 Ridefinizione della rete di DGR su riorganizzazione strutturale del 118 28/02/2011
emergenza territoriale DGR su revisione della Continuita assitenziale 28/02/2011
DGR su ridefinizione rete emodinamiche 28/02/2011
DGR su definizione rete dello stroke 31/03/2011
DGR su definizione rete del politraumatizzato 30/06/2011
1.2 La rete (IjDCZR Sllj chiusura di 2 strutture e I’ accorpamento 28/02/2011
dellEmergenza - P . e - - - -
Urgenza 1.2.2 Ridefinizione della rete di DGR su riconversione di 6 DEA | in PS, 7 PS in
emergenza ospedaliera PPI, 2 PS in presidi senza ruolo, 3 PS in PS 31/03/2011
disagiato
DGR su aggregazione in poli ospedalieri cittadini | 30/06/2011
DGR su accorpamento di 2 ospedali in uno nuovo| 31/12/2012
E;I?Of)trli;geggnamento del percorso di 28/02/2011
1.3.1. Il fabbisogno di prestazioni di — — -
acuzie g P DGR su definizione degli obiettivi di presa in
carico dei contatti di cura dei ricoveri non 31/03/2011 |Report specifico
appropriati
DGR su emissione delle regole
sull’ Appropriatezza organizzativa e clinico-
gestionale delle Strutture di |, Il livello e 15/02/2011
Lungodegenza Ospedaliera
DGR su _def_|n|2|one Linee guida organizzative del 28/02/2011
DH riabilitativo N .
DGR su impegno a siglare gli accordi entro il - tasso di utilizzo posti letto
31/03/2011 |- rispetto dei valori soglia di durata
31/3/2011
DGR su approvazione nuovo assetto della rete delle degenze
1.3.2. L’appropriatezza della rete delle gst-%% Jie u 30/04/2011 |- indicatori di appropriatezza clinica
ospedaliera della post-acuzie P Uz - - - - di ricovero dei pazienti nei diversi
DGR su emissione piano di trasformazione dei setting
posti Iet'_[o _ospedallerl di post-acuzie in extra- 30/06/2011 |_ tipologia dei pazienti trattati
ospedalieri
1.3 Larete di DGR su approvazione dei risultati sul
degenza completamento della riconversione dei P.L. di 31/12/2011
1IL NUOVO SSR E LA post acuzie
RIORGANIZZAZIONE DGR su definizione regole su appropriatezza
organizzativo e clinico gestionale delle strutture di| 31/12/2011

DELLE RETI
ASSISTENZIALI

1/15

I livello
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DGR su indicazione del bacino di utenza e le
dimensioni dei reparti per singola specialita

28/02/2011
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11 NLHIOVO SSRFIA

3/15

DGR su articolazione delle regole di condivisione,

all'interno di un dipartimento, di posti letto da 31/03/2011
parte di piu primari
DGR su utilizzo delle Sale operatorie su piu
1.3.3 Il fabbisogno di struttre presidi 31/03/2011 Report trimestralesu flusso
organizzative - - o trimestrale "Piano di Attivita"
9 DGR su definizione rete Medicine Specialistiche, 30/06/2011
rete oncologica, Neonatologia e punti nascita,
DGR su assegnazione investimenti in
attrezzature ed edilizia alla singola azienda 30/06/2011
DGR su pres.entlalzmne dei I‘.ISl..I|FatI dei lavori 30/09/2011
delle restanti reti per le specialita
DGR sulla presa in carico territoriale 31/03/2011
1.4.1 Miglioramento DGR su destione integrata con 'emergenza dei . A . .
dell'appropriatezza e presa in codici bianchi e verdi 31/03/2011 filr?tt:trirz (cjlc)lr??r:(él?égz)fiegzls"i:t%e di
carico territoriale DGR su rafforzamento della formazione 31/03/2011 Processo
DGR su potenziamento dell'informatizzazione 31/03/2011
DGR su riconversione dei piccoli ospedali
DGR di riordino delle strutture territoriali,
di Revisione delle Cure Domiciliari,
1.4 La rete territoriale su introduzione di strutture residenziali ad elevata 30/04/2011
' valenza sanitaria e a breve durata, “Strutture
1.4.2 Razionalizzazione ed Intgrmed|e ’ . .
- . tariffe delle Strutture intermedi
ottimizzazione della rete —— - — -
DGR su attivazione di Centri di Assistenza 30/04/2011
Primaria (CAP)
DGR su aggiornamento dell’organizzazione della
Medicina Generale 30/06/2011
DGR su Riorganizzazione dell’assistenza 30/06/2011

specialistica

DGR su riorganizzazione delle attivita svolte dai
Laboratori Analisi
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RIORGANIZZAZIONE
DELLE RETI
ASSISTENZIALI

1.5.1 Riorganizzazione della rete

DGR su riorganizzazione delle attivita svolte dai
SIMT, dalle Anatomie patologiche e dalla Banca
membrane amniotiche

DGR su individuazione di un coordinatore
regionale per ciascuno dei seguenti servizi:
Laboratorio Analisi, Microbiologie, Genetiche,

dei laboratori Anatomie Patol_og|cr_1e, Servizi 28/02/2011 |[rispetto tempistiche rete
Immunotrasfusionali
DGR su piano operativo che preveda
1.5 | Laboratri Ignlflca2|one informatica dei laboratori per
; . ciascuna AO
d'Analisi
DGR su blocco totale del turn over per il
personale dei laboratori (dirigenti e tecnici) per il
2011, e il blocco all'80% del turn over per il 2012
DGR su approvazione della revisione del
nomenclatore tariffario % delle indicazioni S
. - DGR su redazione di un protocollo regionale che (suggerito) sul totale dei
152A . . - i o
diit”izfgropnatezza prescrittiva e preveda gli elenchi delle analisi pre-operatori al 28/02/2011 |tracciati C
fine di migliorare I'apropriatezza prescrittiva % riduzione delle prescrizioni
DGR incarico al Gruppo Laboratori delle analisi
dell’Assessorato di valutare I'applicazione.
TOTALE
indicatoriutilizzo grandi
apparecchiature (es: tempo
DD con costituzione un Gruppo di lavoro macchina, h di apertura al
. T 31/01/2011 bbli fessi lita
Radiologia in Assessorato pubblico, professionalita
coinvolte..) % delle indicazioni
) o S (suggerito) sul totale dei
1.6.1 Appropriatezza prescrittiva _ — . -
16La . DGR su approvazione della modifica del
radiodiagnostica nomenclatore tariffario
DGR r ione pr lli con i clinici
GR su app ovazione p_otoco i con i clinici 31/03/2011
DGR su approvazione di protocolli esecutivi delle
analisiRM e TC
DGR su variazioni tariffe di rimborso di RM e TC
1.6.2 Revisione della rete DGR su approvazione della revisione dellarete | 510479
delle Diagnostiche per immagini in Piemonte
TOTALE 121931

4/15
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2.1. Indirizzi per la
definizione della
consistenza organica

2.1.1 linee di indirizzo regionali in
materia di determinazione delle
consistenze organiche

DGR 62-896 del 25/10/2010
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2. PERSONALE

2.2 blocco prestazioni
aggiuntive per il
personale dipendente

2.2.1 indirizzi alle aziende di
contenimento dei costi con blocco
delle assunzion

2.3 blocco parziale
turn over personale
dipendente

2.3.1 indirizzi alle aziende di
contenimento del blocco del turn
over

2.4 riduzione costo
altre forme di
acquisizione del
personale

2.4.1 riduzione del costo di altre
forme del personale

DGR entro il 31/01/2011

elenchi personale nominativi,
rilevazione mesile su teste e costi

2.5 definizione dei
tetti di spesa per la
consistenza organica

2.5.1 tetti di spesa della
consistenza organica di ogni
Azienda Sanitaria

2.6 Mancata
attivazione nuovi
servizi a gestione
diretta

2.6.1 disposizione di non attivare
nuovi servizi

DGR entro il 30/6/2011 definzione da parte della
Regione dei tetti di spesa della consistenza
organica di ogni azienda sanitaria.

Entro il 31 ottobre 2011 predisposizione da parte
delle ASR del programma di revisione delle
consistenze organiche. Entro il

elenchi personale nominativi,
rilevazione mesile su teste e costi

numero di atti aziendali,elenchi
personale nominativi, rilevazione
mesile su teste e costi

TOTALE

3 FARMACEUTICA
TERRITORIALE

6/15

3.1 Revisione del

3.1.1 Rivedere il PT-RP secondo il

incremento > = 3% farmaci a
brevetto scaduto su totale (per i

Prontuario criterio delle categorie omogenee | DD nomina Commissione PT-RP 31/1/2011 |medici convenzionati)

Terapeutico regionale (in funzione delle ricadute sulla DGR prima revisione PT-RP 28/2/2011 |incremento > = 3% prescrizioni dei

(PT-RP) spesa farmaceutica territoriale principio attivo su totale (per i
medici dipendenti)

C Federfarma Piemonte accordo su |DGR recepimento nuovo accordo DPC e diretta 28/02/2011 /L1 O IMpX

distribuzione per DPC della distribuzione diretta da parter

conto (DPC) delle ASR entro il 31/3/11
n® verbali commissioni per
I'appropriatezza prescrittiva /anno
=non<12;

3.3 Rafforzamento 3.3.1 Indirizzi regionale per il n° report dei lavori delle

controllo miglioramento dell'appropriatezza DGR di assegnazione ai commissari/D l'obiettivo | 31/01/2011 commissioni/anno = non < 4 da

appropriatezza
prescrittiva

prescrittiva di medici famiglia,
pediatri,specialisti

trasmettere alla regione Piemonte
non oltre il quindicesimo giorno del
mese successivo al trimestre di
controllo
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7115

3.4 Monitoraggio
prescrizioni in
dimissione e dopo
visita ambulatoriale

3.4.1 Distribuzione primo ciclo
terapia e verifica aderenza a PT-
RP da parte degli specialisti

atto indirizzo regionale alle ASR

31/03/2011

prescrizioni inappropriate vs totale
incremento del valore della
specifica tipologia di file F
(distribuzione in dimissione o dopo
visita ambulatoriale) di un valore
minimo del 5%
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TOTALE

4. FARMACEUTICA
OSPEDALIERA

4. FARMACEUTICA
OSPEDALIERA

8/15

4.1 Appropriatezza e
razionalizzazione

4.1.1 Portare a regime il

*) valore rimborso AIFA - da
conto economico-/ consumo
farmaci monitoraggio AIFA = a

d'utilizzo dei farmaci |conferimento dati nel Registro DD 28/02/2011 |media regionale
oncologici ad alto AIFA onco *) rispetto dell’obiettivo di
costo riduzione %
dell'inannronriatezza
4.2 Centralizzazione
in farmac_la Qelle 4.2.1 A_IlestlmentO e_scluswo in DGR 28/02/2011
preparazioni farmacia delle terapie (drug day)
antiblastiche
4.3 Un|f|ca2|.one delle |4.3.1 Sglezpne fgrmam ed DGR 31/01/2011
procedure di gara economie d'acquisto
4.4 Ottimizzazione N° pazienti dializzati naive
d'uso farmaci . S . I . trattati con ESA biosimilari
) S .. 14.4.1 Utilizzo biosimilari ESA in DD costituzione tavolo regionale 31/1/2011 S -
stimolanti eritropoiesi luogo degli originator DGR 28/2/2011 (prevalenti/incidenti)/N°
(ESA) in pazienti pazienti dializzati naive trattati
uremici con PT ESA *100 = 100%
4.50ttimizzazione
d'uso farmaci - S
stimolanti ?6'13'01”Litr'(!zigab;ﬁslggnin disl? € DD costituzione tavolo regionale 31/1/2011
eritropoiesi/fattori S 9 9 DGR 28/2/2011
. L originator
crescita in pazienti
oncologici
. Numero dei pazienti
4.6 Razionalizzazione registrati con diagnosi di malattia
P ; . PAH tramite rafforzamento controlli |DD 28/02/2011 nact oggetx p o
dell'ipertensione - . N revisione nel sito con I'applicativo
" su diagnosi e prescrizioni . A
arteriosa polmonare marare + numero e tipologia di
(PAH) piani terapeutici
informatizzati compilati sullo st
4.7 Monitoraggio 4.7.1 RICOhdL.ereJa prescrizione di
appropriatezza d'uso Ig ev entro utilizzi confermati da prescrizioni Ig ev con
pratica clinica e linee guida tramite |DD 28/02/2011

delle
immunoglobuline ev

l'obbligo di indicare la diagnosi
ICD9-CM per ogni prescrizione

diagnosi/prescrizioni IG ev totali
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TOTALE

5.1 Appropriatezza

5.1.1 linee di indirizzo di
appropriatezza prescrittiva

DGR

prgscnttwa e di =1 2linee di indirzzo di 30/04/2011
utilizzo - S
appropriatezza di utilizzo
5.2 Implementazione |5.2.1 mandato al CSI Piemonte per mandato al CSI Piemonte 28/02/2011
e potenziamento di  [I'implementazione e il consegna sistema informativo (PROTES) 31/12/2011
5.3 incarico di espletare le gare DGR diincarico a SCR di espletare le gare tra le o
. - quali quelle sul materiale monouso, sugli ausili 30/01/2011 |- Riutilizzo almeno:
regionali ad SCR izzati e riutilizzabili da indi % del totale degli ausil
5.3 Centralizzazione non personalizzati e riutilizzabili da indire a. del 15 0 de . g
, . . . . o vee s s . . concessi per il 2011;
dell’acquisizione di incarico all’ Ufficio di Assistenza Integrativa- b. del 30 % per il 2012
5 ASSISTENZA bmeiglligr:r;r:rﬂoedelle 5.3 produzione di linee guida per la :gotaeti:C:cg:!nﬁisc:sieds:ﬁ;a;?sssiI:\)/L?;l{l(::;edge“ I 28/02/2011-
INTEGRATIVA @ condizioni distribuizione degli ausil augili agli assistiti. Definizione delle Iineg 31/05/2011 |- Tetto massimo di spesa di 39
PROTESICA economiche ; g : : euro pro capite per I'assistenza
guida entro il 31.05.2011 integrativa e protesica per il 2011 e
53 nuova negoziazione con | Awvio della negoziazione da concludere 31/03/2011 di 35 euro pro capite per il 2012.
fornitori su mat. di medicazione
5.4 Riorganizzazione (5.4 Istituzione di un unico Servizio
dei Servizi di di Assistenza — Integrativa
Assistenza Integrativa|Protesica in ogni ASR
e Protesica, della |5.4 assegnazione di un tetto DGR 28/02/2011
logistica e degli massimo di spesa pro capite
approvvigionamenti (5.4 riorganizzaizone della logistica
delle ASR e dei magazzini centrali
TOTALE
gje':g'ecf‘;:;\'/ ea!ie 6.1.1 Indicazioni e prescrizioni alle [DGR n. 3-360 del 20/7/2010 e DGR n. 62-896 del| 20/07/2010
o ) aziende 25/10/2010 25/10/2010
modalita di acquisto
6.2 Incarico a gruppo di lavoro per
acquisizione SW anagrafiche
6.2 Costituzione Commissioni DGR avente ad oggetto "Repertori aziendali per i 95
aziendali per i dispositivi medici dispositivi medici" '
g.t%omdardizzazione 6.2 Stesura repertorio DM aziendali 22?2%?1/?(1&
domanda e 6.2 Inserimento nel Repertorio di |- Insediamento gruppo di lavoro 31/01/2011
appropriatezza nuovi DM solo previa valutazione |- Insediamento Commissioni Aoplicazi R torio DM é i
utilizzo DM HTA e specifica autorizzazione - Attivita di autorizzazione all'inserimento di nuovi ppiicazione keportorio €linee

6 ACQUISIZIONE DI

9/15

6.2 Verifica effettiva infungibilita
prodotti unici gia in uso

DM
- Attivita di verifica infungibilita prodo

guida
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ALTRI BENI E SERVIZI

6.2 Linee guida corretto utilizzo DM

6.3 Centralizzazione
procedure di acquisto
e criteri di valutazione
dei prodotti

6.3 Costituzione Ufficio Regionale

6.3 Affidamento gare regionali a
SCR e revisione pianificazione
acquisti in aggregazione tra
Aziende

Indizione gare regionali

6.3 Indizione gare aggregate tra
Aziende

6.3 Linee guida per valutazione
prodotti

6.3 Attivazione Osservatorio
Regionale Prezzi presso SCR

DGR avente ad oggetto "Pianificazione acquisti
centralizzati e in aggregazione tra Aziende" che
preveda:

nel 2011:

- Costituzione Ufficio Regionale

-Adozione nuova pianificazione acquisti
centralizzati e in aggregazione tra Aziende

- Indizione gare regi

31/01/2011

% Convenzioni attivate

% Gare aggiudicate

Rispetto linee guida

Relazione di SCR

TOTALE

7 PRIVATI

7 PRIVATI

10/15

7.1 definizione dei
contratti

7.1.1 proroga degli attuali contratti
per i primi tre mesi del 2011 con
riduzione del tetto del 5% rispetto
al | trimestre 2010.

DGR

28/02/2011

7.1 valutazione delle reali esigenze
di prestazioni da erogatori privati

7.1 linee guida per aggiornamento
della struttura di contratto

indicazione dei tetti per ogni
singola struttura

7.1 iter procedurale e i termini
temporali per la sottoscrizione dei
contratti

7.1 la sospensione
dall’accreditamento agli erogatori
privati che non sottoscrivessero gli
accordi

7.1 obbligo di invio mensile dei
flussi amministrativi da parte degli
erogatori privati alle ASR di
competenza

7.1 rafforzamento del processo di
controllo e verifica dei dati
trasmessi sia a livello aziendale
che regionale

DGR

30/04/2011

Indicatori di verifica del
mantenimento dei tetti (i flussi
amministrativi: SDO, ecc.) e di
verifica del rispetto delle scadenze
previste per l'invio
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7.1 revisione delle regole alla base
del processo di autorizzazione,
accreditamento e
contrattualizzazione

11/15
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TOTALE
. . Rispetto tempistiche di

grgiﬁsis?o;gtcisgarledg?gnglseR ed elaborazione 28/02/2011 |trasmissione dei dati logistici delle
ASR ad A.Re.S.S.

DGR per approvazione progetto istituzione

piattaforma logistica AT-AL, definizione assetto 30/04/2011 |Adozione DGR

giuridico e mandato di espletare gara

DGR "Approvazione linee guida, definizione delle

str_utture ICT per _supportarg la centrallzzgz_lo_ne 30/06/2011 |Adozione DGR

dei magazzini, e individuazione team logistici

8.1 riorganizzazione rete logistica e Jaziendali"
8.1 Logistica rea_llz_za2|o_ne delle piattaforme Aggiudicazione gara piattaforma logistica AT-AL 31/9/2011 |Aggiudicazione bando
logistiche integrate
. . . - Comparazione tra costi gestioni

Awvio Qperatlvo plattafo_rma logistica AT- AL e 07/2012 attuaﬁ e futuri; KPI Iogisgci ed

trasferimento magazzini e
economici
Adozione DGR
Rispetto tempistiche definite

DGR per seconda piattaforma logistica regionale | 31/07/2011 Aggludlcaglone bando - —
Comparazione tra costi gestioni
attuali e futuri; KPI logistici ed
economici

Adozione di DGR che recepisce la linea guida ed

estende il debito informativo FITeB con la 30/06/2011

progressiva estensione del monitoraggio FITeB
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8 PROGETTI
REGIONALI
NELL'AMBITO DEL
RIORDINO DEL
SISTEMA

13/15

8.2HTM

8.2.1 Riordino della spesa sulle
apparecchiature biomediche, Area
Ospedaliera

Elaborazione di Linea guida per la
programmazione degli investimenti tecnologici in
conto capitale e relativo recepimento con DGR.

30/06/2011

Attivazione di una Commissione, avente
funzione di organo programmatico e di controllo
sui finanziamenti destinati ad interventi sul parco
tecnologico biomedico. 011.

30/06/2011

Elaborazione di Linea guida per il corretto ed
omogeneo utilizzo delle diverse forme di
investimento disponibili per I'acquisizione di beni
tecnologici e relativo recepimento con DGR. .

30/06/2011

Istituzione con DGR di una “cabina di regia”
regionale, composta da un rappresentante
dell'Ingegneria Clinica per ciascuna delle ASR
interessate e da rappresentanti dell’Assessorato,
per coordinamento ed il monitoraggio delle azioni
di alleggerimento tec

30/09/2011

Adozione di DGR avente ad oggetto
"Costituzione di una funzione centralizzata per la
pianificazione delle acquisizioni di tecnologiche
biomediche" che prevede anche la progressiva
messa a regime nel corso del 2012.

31/12/2011

DGR che costituisce la funzione di Osservatorio
delle tecnologie esclusive.

30/04/2011

Adozione di DGR avente ad oggetto
"Costituzione di una funzione centralizzata per la
pianificazione delle acquisizioni di servizi e
ricambi manutentivi" che prevede progressiva
messa a regime nel corso del 2012.

31/12/2011

emissione degli atti
conti economici regionali
monitoraggio regionale

verifica e imputazione condivisa dei parametri di
spesa sulle voci di interesse e rafforzamento
delle procedure di monitoraggio della dotazione di
tecnologie biomediche

30/06/2011
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8 PROGETTI
REGIONALI
NELL'AMBITO DEL
RIORDINO DEL
SISTEMA

14/15

definizione dell’entita delle risorse in conto

. : . 30/06/2011
capitale da investire annualmente
P&C degli investimenti tecnologici 30/06/2011
def|n|2|or1e delle qorrgtte strgtegle per il noleggio 30/06/2011
tecnologico ed azioni correttive
8.2.2 Riordino della spesa sulle azioni di raggruppamento e gestione di acquisti emissione degli atti
. ) . . . 31/12/2011 . 2 .
apparecchiature biomediche, Area |tecnologici omologhi conti economici regionali
Territoriale e Domiciliare azioni di raggruppamento e gestione degli monitoraggio regionale
o Al A : 31/12/2011
acquisti di servizi manutentivi e ricambi
Adozione di DGR avente ad oggetto "Revisione
delle modalita tecniche di erogazione di presidi 30/09/2011
ed ausili domiciliari tecnologici agli Assistiti"
raffo.rzamento delle risorse necessarie alla 31/12/2011
gestione delle problematiche
redazione di un crono-programma delle attivita
per il proseguimento degli obiettivi del piano negli | 31/12/2011
anni successivi
8.3.1 Valorizzazione dei presidi definizione l'assetto della rete e le nuove funzioni Qualita strutturale
ospedalieri a mezzo della sanitarie delle strutture, obblighi le aziende a Eta convenzionale delle strutture
8.3 Edilizia sanitaria |rifunzionalizzazione e/o della pianidicare le azioni di riordino, definisca tempi e | 30/09/2011
riconversione verso modelli d'uso |modalita per le analisi a supporto della -
. o . ot - . . . Rappporto tra costi di adeguemento
pit sostenibili ed efficaci pianificazione degli investimenti necessari. . .
e valore di sostituzione
8.4.1 Progetto Tessera Sanitaria  [chiusura della prima fase di sperimentazione 31/01/2011
evoluzione “Medici in Rete” art 1, hi dell . tazi ional .
comma 810 LF 2007 e DPCM chiusura defia Spe”?‘?:ﬁ %Z"I)l”ed.r eglonale € awio | 36/06/2011
26/3/2008 a regime con esecutivita delle disposizioni
8.4.2 Progetto Tessera Sanitaria | ) ] ]
evoluzione “Sperimentazione introduzione alla sperimentazione della
Ricetta elettronica ” art 1, comma |ricetta elettronica ospedaliera specialistica 30/06/2011
810 LF 2007 e DPCM 26/3/2008 |in ambito regionale e aziendale
. . o Comunicazione alle ASL, alle strutture private e
8'4'3. I\/!or_ntoragglo Tem.d' SPESA a1 Sistema TS dei tetti riferiti ad ogni singola 31/03/2011
specialistica strutture private " . . :
struttura definiti con deliberazione regionale
le aziende sanitarie locali, in collaborazione
L con la regione dovranno completare Elaborazioni ed analisi usando il
8.4 Tessera sanitaria I'attivita di formazione/informazione a 15/03/2011 |Cruscotto Sistema TS

8.4.4DM 11/12/2009 Controllo
regionale del diritto

MMG/PLS, operatori sanitari, cittadini
sull'implementazione e diffusione della
presente procedura
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all'esenzione per reddito
tramite Sistema TS

CIIO T o1 TTNalrZ0 ZU L1 [IC aZICliuc Sallitdlric
locali dovranno, utilizzando gli archivi MEF
in loro possesso, completare la
distribuzione, su supporto elettronico o

31/03/2011
cartaceo, a tutti i medici prescrittori degli
elenchi delle posizioni di esenzione per
reddi
Utilizzo di_tuttl 1 medicl prescrittort ddele
procedure di cui all’art. 1 del DM
11.12.20009. 01/04/2011
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